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【摘要 】 背景 ”代谢 综合 征 〈MS ) 已 经 成 为 全 球 性 的 健康 问题 ， 目 前 多 数 研究 关注 MS 及 其 组 分 与 雁 氨 酸 氨基 
转移 酶 ( ALT ) 、 天 冬 氨 酸 氨 基 转 移 酶 ( AST ) 的 相关 性 ,但 ALT、AST 与 MS 之 间 是 否 存 在 剂量 -反应 关系 还 需 进 
一 步 探索 。 目 的 ”探讨 老年 人 ALT、AST 与 MS 患 病 风险 的 关系 ， 为 MS 防 控 提 供 参考 依据 。 方 法 ”于 2022 年 采用 多 


阶段 抽样 的 方法 ， 抽 取 河 南 省 18 个 省 辖 市 共 162 个 乡镇 (街道 ) = 60 岁 的 居民 进行 健康 体检 。 对 其 进行 体格 检查 及 
实验 室 检测 。 利 用 Logistic 回归 模型 及 限制 性 立方 样 条 模型 分 析 ALT、AST 与 MS 患 病 风险 的 关系 。 结 果 ” 共 纳入 112 
605 名 研究 对 象 , 其 中 MS 患 病 率 为 18.6% ( 20 935/112 605 ) ，ALT 异常 率 为 5.4% (6 132/112 605 ) , AST 异常 率 为 6.8% 
(7 661/112 605 ) 。MS 者 ALT 水 平 高 于 非 MS 者 ，AST 水 平 低 于 非 MS 者 ( P<0.05 ) 。Logistic 回归 分 析 及 趋势 性 检验 
结果 显示 ,调整 混杂 因素 后 ， 总 人 群 及 性 别 分 层 下 MS 上 患 病 风 险 均 随 着 ALT 水 平 的 升 高 而 升 高 ， 随 着 AST 水 平 的 变化 
呈 “U” 形 变化 趋势 ( P<0.05 ) 。 限 制 性 立方 样 条 结果 显示 ， 总 人 群 及 性 别 分 层 下 ALT 与 MS 患 病 风险 均 旦 正 向 线性 
剂量 -反应 关系 〈 己 & 蚌 办 <0.001， 己 4 生性 >0.05 ) ; AST 与 MS 患 病 风 险 均 呈 非 线性 剂量 -反应 关系 (Py <0.001,，P jE 
改作 <0.001 ) ， 曲 线 近 侯 呈 “U” 形 。 结 论 ALT、AST 可 作为 MS 发 生 的 重要 预测 因子 ， 尤 其 是 ALT 水 平 的 升 高 。 
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[Abstract] Background Metabolic syndrome ( MS) has become a global health problem, and most studies have 
focused on the correlation of MS and its components with alanine aminotransferase ( ALT ) and aspartate aminotransferase ( AST ) ， 
but whether there is a dose—response relationship of ALT and AST with MS needs to be further explored. Objective To explore 
the relationship of ALT and AST with the risk of MS in the elderly, and provide a reference basis for the prevention and control 
of MS. Methods A health examination with multi-stage sampling method was conducted to residents ( 三 60 years ) from 162 
townships (streets ) under jurisdiction of 18 cities of Henan Province in 2022. The investigation was performed with physical 
examination and laboratory test. Logistic regression model combined with restricted cubic spline model was recruited to analyze the 
relationship of ALT and AST with the risk of MS. Results Totally, 112 605 research participants were enrolled, of whome the 
prevalence of MS was 18.6% (20 935/112 605 ) , ALT abnormality was 5.4% (6 132/112 605 ) , and AST abnormality was 
6.8% (7 661/112 605 ) . The MS group showed a higher level of ALT and a lower level of AST than the non-MS group ( P<0.05 ) . 
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The Logistic regression analysis and trend test results showed that the risk of MS increased with increasing ALT levels in both the 


total population and gender stratification, witha “U” 


shaped trend with AST level after adjustment for confounders ( P<0.05 ) . 


Restricted cubic spline model results showed a positive linear dose—response relationship between ALT and the risk of MS in 


both total population and gender stratification (P for overall<0.001, P for nonlinear>0.05 ) ，and a nonlinear dose—response 


relationship between AST and the risk of MS ( P for overall<0.001, P for nonlinear <0.001 ) , with an approximate 


“U” —shaped 


curve. Conclusion ALT, especially the elevated ALT level, and AST are conductive to be predictors for the development of 


MS. 
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代谢 综合 征 (metabolic syndrome，MS ) 是 一 种 以 
腹 型 肥胖 、 高 血压 、 高 血糖 、 血 脂 异 常 等 为 主要 特征 的 
慢性 非 传染 性 综合 征 于 。MS 已 经 成 为 一 个 全 球 性 的 
健康 问题 ，MS 患者 是 多 种 疾病 的 易 感 人 群 ， 例 如 心血 
管 疾病 、2 型 糖尿 病 、 蓉 中 、 非 酒精 性 脂肪 性 肝病 等 ， 
严重 威胁 人 类 健康 1。 血清 肝脏 转氨酶 主要 包括 血 
清 丙 氮 酸 氨基 转移 酶 ( Alanine Aminotransferase，ALT ) 
和 天 冬 氮 酸 氨 基 转 移 酶 (Aspartate Aminotransferase， 
AST) ， 二 者 是 肝 损 伤 的 重要 标志 物 : 。 非 酒精 性 脂 
肪 性 肝病 被 认为 是 MS 的 肝脏 表现 之 一 ， 其 与 ALT、 
AST 的 升 高 显著 相关 '” 。 有 多 项 研究 表明 ALT、AST 
与 MS 的 发 生 密切 相关 ,但 其 结论 却 不 尽 相 同 “", 目 前 ， 
大 部 分 研究 只 探讨 了 血清 肝脏 转氨酶 与 MS 及 其 组 分 的 
相关 性 ， 且 国内 关于 AST 与 MS 的 研究 较 少 。 本 研究 利 
用 河南 省 居民 健康 体检 大 样本 数据 ， 通 过 限制 性 立方 样 
条 模型 探索 ALT、AST 与 MS 患 病 风 险 的 剂量 -反应 关系 ， 
为 MS 的 防 控 提供 参考 依据 。 


1 对象 与 方法 


1.1 资料 来 源 

于 2022 年 采用 多 阶段 抽样 的 方法 ， 抽 取 河 南 省 18 
个 省 辖 市 = 60 岁 的 居民 进行 健康 体检 。 抽 样 共 划分 为 
3 个 阶段 ， 第 一 阶段 : 初级 抽样 单位 为 18 个 省 辖 市 。 
第 二 阶段 : 采用 简单 随机 抽样 ， 每 个 省 辖 市 抽取 3 个 县 
(区 ) 。 第 三 阶段 : 采用 简单 随机 抽样 ， 每 个 县 (区 ) 
随机 抽取 3 个 乡镇 (街道 ) 。 最 终 共 选择 162 个 乡镇 ( 街 
道 ) ， 每 个 乡镇 ( 街道 ) 老年 人 抽取 比例 为 1%， 共 
123 741 名 老年 人 ,研究 对 象 纳入 标准 : ( 1 ) 年 龄 60 岁 ; 
(2 ) 自愿 参与 健康 体检 ; (3 ) 居住 在 河南 省 半年 以 上 
的 户籍 及 非 户籍 居民 ; (4) 体检 记录 完整 者 。 排 除 标 
准 : (1) 体检 资料 不 完整 或 存在 不 符合 逻辑 的 离 群 值 ; 
(2 ) 患 有 严重 精神 障碍 者 ; (3 ) 存在 慢性 病毒 性 肝炎 、 
肝 硬 化 、 肝 癌 或 自身 免疫 性 肝病 等 肝 疾 病 者 。 本 人 研究 最 
终 纳 入 112 605 名 研究 对 象 ， 所 有 研究 对 象 知情 同意 。 
1.2 ”调查 方法 
1.2.1 基本 信息 采集 : 由 健康 档案 系统 采集 调查 对 象 的 
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个 人 基本 信息 , 包括 性 别 、 年 龄 、 文 化 程度 、 婚 姻 状 况 、 
残疾 情况 等 指标 。 
1.2.2 体格 检查 : 使 用 标准 仪器 、 标 准 检 测 方法 测量 身 
高 、 体 质量 、 腰 围 、 收 缩 压 (SBP ) 、 和 舒张 压 ( DBP ) 
等 指标 。 
1.2.3 ”实验 室 检 测 : 由 专业 医务 人 员 进 行 各 项 指标 的 检 
测 , 包括 AST、ALT、 总 胆固醇 (TC ) 、 三 酰 甘油 (CTCGC ) 、 
低 密度 脂 蛋 白 胆固醇 (LDL-C ) 、 高 密度 脂 蛋 白 胆 固 醇 
( HDL-C ) 、 空 腹 血 糖 ( FPG ) 等 指标 。 
1.3 ”相关 指标 及 定义 

MS 诊断 标准 参考 《中 国 2 型 糖尿 病 防治 指南 ( 2020 
年 版 ) (下 ) 》'" ， 具 备 以 下 3 项 或 更 多 项 即 可 诊断 
为 MS: (1) 高 血压 : 血压 >130/85 mmHg 和 /或 已 确 
诊 为 高 血压 并 治疗 者 ; (2 ) 高 血糖 : FPG = 6.1 mmol/ 
L 和 /或 已 确诊 为 糖尿 病 并 治疗 者 ; (3 ) 腹 型 肥胖 : 男 
性 腰围 二 90 cm， 女性 腰围 = 85 cm; (4) TG = 1.70 
mmol/L; (5 )HDL-C<1.04 mmol/L, 腰围 身高 比 ( WHiR ): 
WHIR 是 内 脏 脂 肪 的 一 种 替代 测量 方法 ， 计 算 公 式 为 腰 
围 (cm )/ 身 高 (m), 当 WHtR = 0.5 时 ,为 高 肥胖 人 和 群 呈 1。 
超 重 : BMI = 24.0 kgm 。ALT 异 常 : ALT>40 U/L; 
AST 异常 : AST>40 U/L'’ | 。 
1.4 统计 学 方法 

采用 SPSS 21.0 和 R 4.3.1 进行 统计 学 分 析 。 计 量 资 
料 采 用 (x+s ) 表示 ,组 间 比 较 采 用 独立 样本 1 检验 。 
计数 资料 的 分 析 采 用 x? 检验。 将 ALT、AST 根据 四 分 
位 数 分 为 4 组 ， 均 以 第 1 组 为 对 照 ， 进 行 Logistic 回归 
分 析 ， 并 利用 各 组 中 位 数 进 行 趋势 性 检验 。 利 用 限制 性 
立方 样 条 模型 分 析 ALT、AST 与 MS 之 间 的 剂量 - 反应 
关系 。 检 验 水 准 a =0.05。 


2 结果 


2.1 ”一般 情况 

本 研究 共 纳 入 112 605 名 研究 对 象 ， 其 中 男 50 732 
名 (45.1%) ， 女 61 873 名 (54.9%) 。 河 南 省 老年 人 
MS 患 病 率 为 18.6% ( 20 935/112 605 ) ，ALT 异常 率 为 
5.4% (6132/112 605 ) ，AST 异常 率 为 6.8% (7 661/112 
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605 ) 。MS 者 与 非 MS 者 性 别 、 年 龄 、 文 化 程度 、 婚 
姻 状 况 、 残 疾 状况 、WHIR、 是 和 否 超重 、 腹 型 肥胖 、 
SBP、DBP、FPGC、TC、TG、HDL-C、LDL-C、ALT、 
AST 比较 ， 差 异 均 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ， 见 表 1。 


表 1 研究 对 象 基本 特征 


Table 1 Basic characteristics of the research subjects 


变量 ye A ep 
性 别 [ 例 (%) ] 534.623” <0.001 
男 7930(37.9) “42802 (46.7) 
女 13005 (62.1) 48868 (53.3) 
年 龄 ( 岁 ) 71.2+5.5 71.3+6.0 3.510 0.001 
文化 程度 [ 例 (%) ] 46.756" <0.001 
高 中 及 以 上 2023 (9.7) To 
高 中 以 下 18912 (903) 84149 (91.8) 
婚姻 状况 [ 例 (%) ] 42.301° <0.001 
在 婚 17571 (83.9) 75200 (82.0) 
非 在 婚 3364 (16.1) 16470 (18.0) 
残疾 状况 [ 例 (%) ] 4.490 0.034 
残疾 491 (2.3) 1934 (2.1) 
无 残疾 20444 (97.7) 89736 (97.9 ) 
WHIR [ 例 (%) ] 5953.345” <0.001 
<0.50 1292 (62) 29905 (32.6) 
= 0.50 19643 (93.8) 61765 (67.4) 
是 否 超 重 [ 例 (%) ] 9550.343” <0.001 
否 do 0 (07 
是 16814 (80.3) 39314(42.9) 
腹 型 肥胖 [ 例 (%) ] 22 496.276” <0.001 
是 17049 (814) 23971 (26.1) 
否 3886 (18.6) 67699 (73.9) 
SBP (mm Hg ) 140+15 129+14 -93.150 <0.00 
DBP ( mm Hg ) 81+9 77+8 -60.971 <0.00 
FPC (mmol/L ) 6.57+2.34 5.27+1.23 -77.840 <0.00 
TC (mmolL ) 4.94+1.21 470+1.08 -26.303 <0.00 
TG ( mmol/L) 2.18+1.19 1.30+0.70 -102.133 2 <0.00 
LDL-C (mmol/L) 2.62+0.92 2.45 + 0.84 -24.890 <0.00 
HDL-C ( mmol/L) 1.25 +0.44 1.50+0.45 74.886 <0.00 
ALT (U/L) 21.06+ 11.38 20.09 + 10.79 -11.289 <0.00 
AST ( U/L) 24.87 + 9.54 25.60 £9.06 8.878 <0.00 


注 : WHtR= 腰 于 身高 比 ，SBP= 收缩 压 ，DBP= 舒张 斥 ，FPG= 空 
腹 血 糖 , TC= 总 胆固醇 , TG= 三 酰 甘 油 , LDL-C= 低 密 度 脂 蛋白 胆固醇 ， 
HDL-C= 高 密度 脂 蛋 白 胆 固 醇 ，ALT= 丙 氨 酸 氮 基 转 移 酶 ，AST= 天 冬 
氮 酸 氨基 转移 酶 ; "表示 x 值 。 


2.2 ”研究 对 象 ALT、AST 和 MS 的 Logistic 回归 

根据 四 分 位 数 ， 将 ALT、AST 分 别 分 为 4 组 ， 均 用 
Q1、Q2、Q3、Q4 表示 , Ps、Pso、P;s 具体 值 如 表 2 所 示 。 
ALT 四 组 中 位 数 分 别 为 10.14、16.00、21.06、32.00 U/L。 
AST 四 组 中 位 数 分 别 为 17.00、22.00、27.00、36.00 U/L。 
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以 MS (赋值 : 是 =1， 否 =0) 为 因 变量 ， 模 型 1 
未 调整 混杂 因素 时 ,结果 显示 ,与 ALT Q1 组 相 比 ， 
Q2~Q4 组 患 MS 的 风险 均 增 加 (P<0.05 ) ; 与 AST Q1 
组 相 比 ，Q2~Q4 组 串 MS 的 风险 均 降 低 (P<0.05)。 
调整 相关 混杂 因素 后 (模型 2 ) 结果 显示 ,与 ALT Q1 
组 相 比 ，Q2~Q4 组 患 MS 的 风险 均 增 加 (P<0.05); 
与 ASTQ1 组 相 比 , 02~Q4 组 患 MS 的 风险 均 降 低 
( P<0.05 ) 。 随 着 ALT 水 平 的 增加 ，MS 患 病 风 险 呈 上 
升 趋势 (Ps<0.001) ; 随 着 AST 水 平 的 增加 ，MS 患 
病 风 险 呈 现 “U” 形 变化 趋势 ( Pi,,s<0.001 ) 。 见 表 3。 


表 2 研究 对 象 ALT、AST 百 分 位 数 表 (U/L ) 
Table 2 ALT and AST percentile table of research subjects 


百 分 总 人 群 男性 女性 

位 数 A AST ALT AST WIE AST 
Ps 13.00 19.80 13.40 20.00 12.60 19.41 
Pa 18.00 24.00 19.00 24.00 17.60 24.00 
Py 25.00 ”30.00 26.00 30.00 24.20 30.00 


表 3 ALT、AST 与 MS 的 Logistic 回归 分 析 
Table 3 Logistic regression analysis of the association of ALT and AST 
with MS 


贞 量 模型 1 模型 2 
OR 值 (959%C1) P 值 OR 值 (95%C7) P 值 
ALT 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 1.112 (1.065~1.161) <0.001 1.065 (1.017~1.114) 0.007 
Q3 组 1.183 (1.134~1.234) ”<0.001 ~ 1.129 (1.079~1.181) <0.001 
Q4 组 1.254 (1.202~1.308) <0.001 -1.232 (1.178~1.289) <0.001 
Pm 值 <0.001 <0.001 
AST 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 0.777 (0.746-0.810) <0.001 0.812 (0.778~0.848) <0.001 
03 组 0.703 ( 0.674-0.733 ) ”<0.001 0756 (0.723-0.790) <0.001 
Q4 组 0.778 (0.745~0.811) <0.001 0.842 (0.805~0.880) <0.001 
Pa 值 <0.001 <0.001 


注 : 模型 1 未 调整 任何 变量 ; 模型 2 调整 性 别 ( 赋值 : 男 =1, 女 =2 )、 
年 龄 、 文 化 程度 ( 赋值 : 高 中 及 以 上 =1, 高 中 以 下 =2 ) 、 婚 姻 状况 ( 赋 
值 : 在 婚 =1， 非 在 婚 =2 ) 、 残 疾 状 况 〈 赋值 : 残疾 =1， 无 残疾 =2 ) 、 
WHtR ( 赋值 : <0.530=1，= 0.50=2 ) 、 是 否 超重 ( 赋值 : 否 =1, 是 =2 ) 、 
TC IDI=Gs 


2.3 不 同性 别 研究 对 象 ALT、AST 和 MS 的 Logistic 
回归 分 析 

根据 四 分 位 数 ， 将 男性 及 女性 ALT、AST 分 别 分 
为 4 组 ,， 均 用 Q1、Q2、Q3、Q4 表示 ,，P,;、Pso、P;; 具 
体 值 如 表 2 所 示 。 男 性 ALT 四 组 中 位 数 分 别 为 10.30、 
16.00、22.30、33.50 ULL，AST 四 组 中 位 数 分 别 为 
17.20、22.00、27.00、35.96 U/L。 女 性 ALT 四 组 中 位 数 
分 别 为 10.00、15.00、20.36、31.00 UJL，AST 四 组 中 位 
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数 分 别 为 17.00、22.00、27.00、36.00 U/L。 

按 性 别 分 层 分 析 ， 模 型 1 未 调整 混杂 因素 时 ， 在 
不 同性 别 组 结果 均 显 示 , 与 ALT Q1 组 相 比 ，Q2~Q4 组 
患 MS 的 风险 均 增 加 (P<0.05) ; 与 AST Q1 组 相 比 ， 
Q2~Q4 组 患 MS 的 风险 均 降 低 (P<0.05 ) 。 不 同性 别 组 
调整 相关 混杂 因素 后 (模型 2 ) 结果 均 显 示 , 与 ALT Q1 
组 相 比 ，Q2~Q4 组 患 MS 的 风险 均 增加 (P<0.05 ) ; 与 
AST Q1 组 相 比 , Q2~04 组 患 MS 的 风险 均 降 低 ( P<0.05 )。 
趋势 性 检验 Ps<0.001, 提示 随 着 ALT、AST 水 平 的 变化 ， 
MS 上 患 病 风险 的 变化 趋势 均 具有 统计 学 意义 。 见 表 4、5。 


表 4 男性 ALT、AST 与 MS 的 logistic 回归 分 析 


Table 5 Logistic regression analysis of the association of ALT and AST 


with MS in male 


赤 昌 模型 1 模型 2 
OR 值 (95%C1) P 值 OR 值 (95%C7) P 值 
ALT 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 1.198 (1.119~1.284) <0.001 1.098 (1.021~1.181) 0.011 
Q3 组 1.292 (1.205~1.386) <0.001 ~ 1.146 (1.065~1.235) <0.001 
Q4 组 1.350 (1.259~1.447) ”<0.001 ~ 1.230 (1.143~1.325) <0.001 
Pon 值 <0.001 <0.001 
AST 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 0.847 (0.793~0.904) <0.001 0.882 (0.822~0.945) <0.001 
Q3 组 0.717 (0.671~0.766) <0.001 0.756 (0.705~0.811) <0.001 
Q4 组 0.737 (0.690~0.788) <0.001 0.809 (0.755~0.868) <0.001 
Pim 值 <0.001 <0.001 


注 : 模型 1 未 调整 任何 变量 ; 模型 2 调整 年 龄 、 文 化 程度 、 婚 姻 
状况 、WHItR 、 是 否 超重 、TC、LDL-C ( 赋值 同 总 人 和 群 ) 。 


表 5 女性 ALT、AST 与 MS 的 logistic 回归 分 析 
Table 5 Logistic regression analysis of the association of ALT and AST 
with MS in female 


总 昌 模型 1 模型 2 
OR 值 (95%C1 ) P 值 OR 值 (959%C7) P 值 
ALT 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 1.152 (1.090~1.219) <0.001 1.089 (1.026~1.155) 0.005 
03 组 1.164 (1.101~1.231) <0.001 1.105 (1.041~1.172) 0.001 
Q4 组 1.293 (1.223~1.366) 。 <0.001 ~ 1.259 (1.187~1.335) <0.001 
Ba 从 <0.001 <0.001 
AST 
Q1 组 1.000 1.000 
Q2 组 0.758 ( 0.719-0.799) <0.001 0.789 (0.746~0.834) <0.001 
Q3 组 0.713 (0.675~0.753) <0.001 ~ 0.766 (0.723~0.812) <0.001 
Q4 组 0.833 (0.789~0.880) 。 <0.001 ~ 0.875 (0.826~0.927) <0.001 
Pon 值 <0.001 <0.001 


注 : 模型 1 未 调整 任何 变量 ; 模型 2 调整 年 龄 、 文 化 程度 、 婚 姻 


状况 、WHtR、 是 否 超 重 、TC、LDL-C ( 赋值 同 总 人 和 群 ) 。 
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2.4 ALT、AST 与 MS 患 病 风 险 间 的 剂量 - 反应 关系 

调整 相关 混杂 因素 后 ， 河 南 省 老年 人 ALT 与 MS 患 
病 风险 之 间 存 在 线性 剂量 - 反应 关系 (P wsy <0.001， 
己 # 熏 作 =0.550 ) ，AST 与 MS 患 病 风险 之 间 存 在 非 线 性 
剂量 -反应 关系 (Pjsy<0.001， Pyww#<0.001) ， 结 
果 见 图 1。 当 ALT>18.33 U/L 时 ，OR>1; 当 23.90 U/ 
L<AST<30.68 U/L 时 ，OR<1，AST 为 MS 的 保护 因素 ， 
图 形 最 低 点 AST 为 26.40 U/L。 

按 性 别 进行 分 层 后 ， 男 性 ALT 与 MS 患 病 风 险 之 间 
存在 线性 剂量 -反应 关系 (Pisigw<0.001, P jsgtt=0.480 )， 
AST 与 MS 患 病 风 险 之 间 存 在 非 线 性 剂量 -反应 关系 (P 
总 趋势 <0.001 ，P jE 全 <0.001 ) 。 当 男性 ALT>19.13 U/L 时， 
OR>1; 当 23.74 U/L<AST<40.74 U/L 时 ，AST 为 MS 的 
保护 因素 ， 图 形 最 低 点 AST 为 30.11 U/L， 见 图 2。 

女性 ALT 与 MS 患 病 风险 之 间 存 在 线性 剂量 -反应 
关系 (Pasww<0.001，P jp =0.890 ) ，AST 与 MS 患 病 
风险 之 间 存 在 非 线 性 剂量 -反应 关系 (P gigy <0.001， 
Pi 双全 <0.001 ) 。 当 女性 ALT>17.91 U/L 时 ，OR>1; 当 
23.82 U/L<AST<32.35 U/L 时 ，OR<1， 图 形 最 低 点 AST 
为 27.33 U/L， 见 图 3。 
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图 1 总 人 群 ALT、AST 与 MS 患 病 风 险 的 剂量 - 反应 关系 
Figure 1 Dose-response relationship between ALT, AST and risk of MS 


in the total population 


3 讨论 
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图 2 男性 ALT、AST 与 MS 患 病 风险 的 剂量 - 反应 关系 
Figure 2 Dose-response relationship between ALT, AST and risk of MS 


in male 


MS 作为 一 种 新 型 的 慢性 非 传染 性 疾病 ， 随 着 社会 
经 济 的 发 展 以 及 西方 生活 方式 的 传播 ， 逐 渐 成 为 我 国 居 
民 的 常见 疾病 2 。 有 研究 表明 ，MS 患 病 率 的 增加 
主要 与 高 热量 低 纤 维 饮食 及 体力 活动 减少 息息相关 .3 1。 
调查 结果 发 现 ， 河 南 省 老年 人 MS 患 病 率 为 18.6%， 低 
于 珠 三 角 某 社区 老年 人 MS 患 病 率 35.61% ' "1 ， 高 于 贵 
州 省 农村 老年 人 MS 患 病 率 17.5%123 1, 可 能 是 由 于 地 域 、 
经 济 条 件 、 生 活 方式 等 存在 差异 。 

多 因素 Logistic 回归 分 析 结 果 显 示 ， 总 人 群 及 性 别 
分 层 下 ALT 水 平 与 MS 患 病 风 险 呈 正 相 关 ， 与 周 小 琦 
等 对 老年 人 MS 研究 结果 一 致 ，ZHANG 等 ”关于 
性 别 分 层 情况 下 ALT 与 MS 的 研究 结果 ， 本 研究 与 其 一 
致 ， LIU 等 ' 研究 结果 表明 老年 人 ALT 与 MS 及 其 部 
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3 女性 ALT、AST 与 MS 患 病 风险 的 剂量 - 反应 关系 
Figure 3 Dose-response relationship between ALT, AST and risk of MS 


in female 


中 发 现 ， 在 控制 相关 混杂 因素 前 、 后 ，AST 与 MS 患 病 
风险 在 参考 范围 内 均 呈 负 相 关 ， 与 本 研究 结果 类 似 。 研 
究 差 异 的 存在 可 能 与 地 域 、 混 杂 因 素数 量 有 关 ， 具 体 原 
因 还 需 进 一 步 探讨 。 

限制 性 立方 样 条 图 可 以 更 直观 、 准 确 地 描述 ALT、 
AST 与 MS 之 间 的 关系 ， 可 了 解 随 着 ALT、AST 水 平 的 
变化 ，MS 患 病 风 险 的 变化 趋势 。 本 研究 结果 显示 ， 总 
人 和 群 及 性 别 分 层 下 ALT 均 与 MS 存在 正 向 线性 剂量 - 反 
应 关系 ，AST 与 MS 存在 非 线 性 剂量 - 反应 关系 ， 曲 线 
近似 量 “U” 形 。 杨 国 英 等 "5 对 65 岁 以 上 老年 人 正常 
范围 内 ALT 与 MS 的 研究 发 现 ，ALT 与 MS 之 间 存 在 线 
性 剂量 - 反应 关系 ， 本 研究 结果 与 之 类 似 。WU 等 "9 
对 中 国 东部 18 岁 以 上 居民 的 研究 发 现 ， 调 整 相关 混杂 


分 组 分 显著 相关 。 上 述 多 项 研究 表明 MS 患 病 风险 随 着 
ALT 水 平 的 升 高 而 升 高 ， 但 是 关于 AST 与 MS 的 研究 
结果 存在 差异 。 本 研究 结果 显示 ， 总 人 和 群 及 性 别 分 层 下 
AST 水 平 与 MS 患 病 风 险 呈 负 相 关 ， 随 着 AST 水 平 的 增 
加 ，MS 患 病 风险 有 所 下 降 。ZHANG 等 ' 引 研究 发 现 总 
人 群 及 性 别 分 层 下 MS 患 病 风险 均 随 着 AST 水 平 的 升 高 
而 升 高 ，LIU 等 研究 提示 AST 与 MS 及 其 组 分 无 相 
关 关 系 ( P>0.05 ) ， 两 项 研究 均 与 本 研究 结果 相反 ; 陈 
泽 豪 "在 社区 老年 人 代谢 综合 征 与 肝 功 能 指标 的 研究 


因素 后 ， 男 性 正常 范围 内 ALT 与 MS 之 间 存 在 线性 - 剂 
量 反 应 关系 ， 而 女性 则 是 非 线 性 剂量 - 反应 关系 ， 本 
研究 结果 与 之 相反 。WU 等 "关于 男 、 女 性 之 间 的 差 
异 有 可 能 是 更 年 期 状态 的 不 同 导致 的 ， 而 本 研究 的 研究 
对 象 为 老年 人 ， 两 个 研究 之 间 的 差异 可 能 是 人 群 年 龄 及 
AIT 范 围 不 同 导致 的 。 根 据 限 制 性 立方 样 条 图 结果 可 
知 ，ALT、AST 均 可 作为 MS 发 生 的 早期 指标 ， 但 是 在 
ALT、AST 参考 范围 ， 随 着 ALT 水 平 的 增加 ，MS 患 病 
风险 总 体 呈 上 升 趋势 ， 随 着 AST 水 平 的 增加 ，MS 患 病 
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风险 发 生 较 大 改变 。 可 能 是 由 于 ALT 主要 存在 于 肝脏 
细胞 中 ， 而 AST 不 仅 存 在 于 肝脏 细胞 中 ， 还 存在 于 心 
肌 细 胞 、 上 骨髓 细 胞 等 其 他 细胞 中 ， 所 以 ALT 是 更 加 特 
异性 的 指标 ”| 。 

本 研究 存在 一 定 的 局 限 性 。 首 先 ， 本 研究 为 横断 面 
人 研究， 未 能 论证 ALT、AST 与 MS 发 生 之 间 的 因果 关系 。 
其 次 ， 本 次 研究 对 象 为 老年 人 ， 大 部 分 文化 程度 较 低 并 
且 有 高 龄 老年 人 ， 在 进行 调查 时 ， 存 在 一 定 的 难度 。 但 
本 次 调查 员 均 经 过 严格 培训 ， 且 调查 样本 量 较 大 ， 最 大 
限度 保证 了 数据 的 真实 性 。 

综 上 所 述 ，ALT、AST 与 MS 密切 相关 ， 可 作为 MS 
发 生 的 重要 预测 因子 ， 尤 其 是 ALT 水 平 的 升 高 。 因 此 
应 关注 老年 人 血清 肝脏 转氨酶 水 平 的 变化 ， 尽 早 发 现 老 
年 人 MS 上 患 病 的 潜在 风险 ， 尽量 预 防 疾病 的 发 生 ， 提 高 
老年 人 的 健康 水 平和 生活 质量 。 
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